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59)頚動脈患を起点とする帯血球調笥経路の 症例に，青陵ソーダ (NaCN)，硫化ソー〆(Na'2.S)，
組織単的研究 運動， 酸素， VB1等の負荷試験を行ったが， 片側l
高村良平
別出例では正常例と全く同様であったが，両側別出
例は，全?iljJF.E，'P;の赤血球菱重力がみられず，顎訟の有
頚動脈訟の外科を提唱してより，教室に於し、ては する太機能は代の器官に依って代償されぬ事を確認
訟の化浮感受体としての機能の究明の一助として， した。
その求心性経路について検索を重ねて来た。而iして の上顎節を出た調節繊維がし、かにして中枢に至
本産は呼吸血圧に対するのみならず，新たに自律神 るかを家兎に就いて追究した。まづ正常家兎，討に
経性苦痛及び赤血球数の謂節に関与することを明か 上顎節の下で、交感神経幹切断をした家兎で、は NaCN
にした。 負荷で
私は此等の内嘗赤血球数諜節に関与する求J とのiY司の連合板切断家兎ではそれがみられず，叉心心性経
路につき検索し，左の如き極めて興興l味床あ2bる知見を得得 Na2S負荷でも同じく赤血球増加がみられなかっ
た。 • 'tニ。依って，上顎筒jよりの赤血球誠節繊維は迷走神
実験動物として生熟家兎 47体を使用し，此れに 経に入るものと考えられる。
各種手術を施行， その前後に於いて， NaCN負荷 3) 小宮教授が一下行性径路実証のために用いたイ
試験を行い，該経路の切断の有布、を確め，術後各種 スラピ yを，上記上顎節迷走神経連合板切断家兎に
期間生存せしめたる後出血死せしめ，解剖材料は目 負荷したが，赤血球増加はみられず，叉，同教授の
的により夫々ニッスル氏染色及びマルキ一氏法を施 提唱する所謂エリトロポエチンに関しても，上記部
行=した。 位切断家兎に於てはイスラピユ/負荷に依つでも，該 
った。これらの成績は教室の提1物質の現れぬ事を長成績を結論的に述べると，頚訟を起点とする赤血
球数謂節に関する神経センイの経路は，交感神経頚 唱する上行性径路か，小宮教授等の提唱する下行性
動脈問枝を通り，頚部交感神経上節に於いて「ノイ 径路と別個のものでない事を物語り，赤血球神経性
ロンJを交替し，上節及び迷走神経問の連絡校を通 調節の全貌が明らかにされたものと 思われる。J
り，迷走神経本幹に合流し上行するも，節状節に入 4) ~i誌が血中の如何なる物質を感受して赤血球
る事-なく，節の被膜の外側を回りて上行L，迷走神 恋wJを起すかを追究すべく，運動， NaCN，Na2S 
経背側核に至る。而して背側核に於ては，問の上方 負荷の際の，血中蕉性葡萄酸，乳酸，血液酸度を測 
1/3~1んの範囲に最も著明なる ~JI生細胞を認め， 中 廷したが，運動の場合にのみアケ五一ヂスの傾向が
形小形のもので，六形の細胞には斐化を認めない。 みられた。叉，酷酸，重曹71<負荷により夫々，赤血
私は以上の所見より，迷走神経背側核の一部は赤 球の増加，減少をみた。これらの事実よれ頚陸は / 
血球調節に関する反射のー中枢であると考えるもの 血液酸度の菱化を感受するとし、う深町の所論が是認
にして民本経路は此所より更に視丘下:;51)に至る経路 されると Lもに， NaCN，Na2Sの如く，血液酸度
叉視丘下部より頚髄に至る下行経路の求明によれ に~{じを起さなくとも，頚訟を刺戟して赤血球増加
小宮一派の赤血球調節の遠心性経路と完全なる一環 を起す物質の存在する事を知った。J
をなすものと確信する。 
61)醇尾側切断の騨外分泌機能に及lまず欝響
60)頚動眠曹と赤血球調簡に関ずお知見補遺 に就ての実験的並に臨床的研究特に合
鈴木太郎 併切除に醸して
従来，全く知られていなかった赤血球の神経性調 石崎省吾
節に於ける上行性経路が，頚盤を起点として上頚部 胃癌並に噴門癌を根治するために胃切除，噴門切 
交感神経節に至ることは，教室の深町により既に屡 l徐乃至は胃全別出等を施行する事は，近年広〈行わ
々発表された処である。私は氏のあとを受けつ本問題 れて居り，叉其の術後生理に就ても数多くの繋債が
に就いて， 二三新しい知見を得たので主主に発表す 見られる。しかし;其等の手術に牒尾側切断，牌摘出
る。 を合併した場合，それが生休に如何なる影響を与へ 
1) 頚盛の赤血球調節機能代償の問題に就いて， るかに・就ては実験的にも臨床的にも明らかにされて
本問題解明のため術後2年以上を経過せる 74例の は居なし、。由って私は障尾側切断及び牒尾側合併切 
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除によって謄臓が，どの様に障碍され，叉共の障碍
が，どの様に快復して行くかを，実験的並に臨床的
に明らかにし，ひいては其れが生体全般の機能に如
何なる影響を与えるかに就て，主として醇外分泌機
能及び之と密接な関係にある消化吸収機能より検索
した。醇外分泌機能検査は実験的には 42頭の犬に
Routleyの外陣援を造設し，臨床的には 77人の十
二指腸液を検査した。消化吸収機能検査は total
Collection法と酸化グローム IndicatorMethod 
を用いた。之れ等の検査によると， 1)醇尾側の単
独切断では実験的にも臨床的にも良好な成績であ
る。之は胃が Intaktであるために胃に於ける消化
もさりながら，胃酸の分泌が正常で，常に適当なる 
Stimuliを跨臓に与へる為と思われる。 2)一方陣
尾根1]合併切除では上腹部に大なる侵襲が加わり，且 
醇臓も大きく切断されるのであるが3 残存!厚は適当
な刺戟さえあれば，其の大きさに比例した最大限の
機能を発揮し得るのである。然しながら噴門切除， 
胃全劉出等による跨 Stimuliの減少により， 外分 
泌及び消化吸収はかなりの低下が認められる。 3)
此の低下の内訳は，跨切断により，跨液量は切断範 
囲に比例して減少し，酵素価はーたん低下するが 2
乃至 3週後には術前より高値を示す程にもなるが，
量の減少を完全には補うには至らず，腫量と酵素価
との相乗積によって示された牒液酵素の全量は其の
快復には術後 1年を必要とする。 4)癌再発例では
癌非再発例より，格段に劣る。 5)術式による差違は
噴門切除によるものが，各種胃全別出によるものに
比べて遥かに良好である。各種胃全別出によるもの
の差は，空腸移植，端々吻合，ビノ1-1ゴ{ト第E法の 
I1院である。 6)2乃至 3年後には，術式により多少
の差はあるが，酵素量も消化吸収機能も正常人を凌
駕する程良好となる例が多い。 7)消化吸収に於て
特に言及したい事は，惇尾側単独切断，跨尾側合併
切除に於て，術後及び遠隔時に無機物質特にカルシ
ウム，マグネシウム，燐等の糞便中排世量が，摂取
量を越える事実である。其の対策として，其等無機
物質を含む企餌療法に注意する必要がある。 8)此 
の事実に注意するならば，醇尾側合併切除と離も生
体に特に大なる悪影響を及ぼすものではなく，従つ
て術後及び遠隔時に特別な後療法は必要としない。 
62)臆切除後残存韓の組織掌的研究
二宮
中山外科教室に於ては，胃癌根治手術施行の際， 
周囲浸潤及びリシパ腺廓清の為に謄牌，時には肝横
行結腸をも切除すべき事を主張して来た。就中，障
牌は体部，噴門部癌の際に癌浸潤，周囲リンパ腺転
位を認める事が多く，合併切除を施行した症例が多
い。胃及び跨牌を合併切除した際の残存障の菱化を
犬及び人体死亡例に就て組織学的に検索を試みた。 
i)捧断;端部:断端を挫滅L，組糸により単純結語
を行うのみで何等副作用を認めなかった。断端は 1 
週頃は円形細胞浸潤が著明であるが次第に結合織で
置換せられ，断端附近実質細胞は 3週頃結合織で覆.
われ， 15週頃には完全に厚い結合織で覆れる。人
体 3ヶ月後死亡症例でも犬と同様の結果を得fこ。
ii)残存跨重量の愛化:胃及び 2/5， 4/5跨切除犬を 
っくり， 1，3，5，15週後に，残存部を刻出，残存謄
1糎当りの重量と体重とを比較すると著明な増加を
認、めた。 2/5切除犬では 3週で正常の1.5倍に， 15週
では 2倍に，り5切除の際は 3週で2倍に， 15週で
3倍となった。
ii)ラ氏島数の菱化:切除後通常ラ氏島の少い体
部，頭部にラ氏島数の増加を認めた。之の増加は
2/日切除の際は 3~5 週の間に，壬/5 切除の際は 3~15
週間に著明な増加が認められた。之の増加は 3~5
週の聞は胞心細胞よりラ氏島が新生するのを認め
た。 5---15週間には前記ラ氏島の肥大増殖とともに
排世管上・波よりの新生を認めた。コ、、モリ{染色によ
りラ氏島内(1.， s細胞比を検するに，島内細胞数の増
加は著明であるが， α，s比は正常範囲内にあった。
(人体及び犬で同様)1/5を越えて醇切除を行った症
例に F細胞の退行性愛化を認め，組織学的に安全な
惇切除率はり5であると定めた。 
iv)腺実質細胞の増殖:腺実質細胞は 3週目頃よ
り周辺に芽胞を形成して増殖するのみでなく細胞の
肥大増殖を認めた。
胃4/日惇切除を行った際， 残存謄のラ氏島勝実質
細胞は増殖し，何等障害をのこさない。
63)噴門，体部癌に於ける滑巴系の研究
木村滋
胃癌根治手術としての謄牌合併切際術は，胃癌根
治への努力の一環であり，中山外科に於てはすでに
97例の症例を経験して居り，その成績は直接死亡率 
2.06%の低率を示し，遠隔生存率も非合併切除例よ
り良好である。
私はこの合併手術の適応決定に関し，主にその根
拠となる淋巴腺転移について報告する。
